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(57) Abstract: The invention concerns a device comprising: an implant (1) with an elongated deformable structure, such that the 
implant can adopt an elongated shape to be inserted into the patient's body through a passage of reduced diameter and a curved shape 
adapted to perform annuloplasty; and a tubular instrument (2) for receiving at least partly said implant (1) therein, having a rigidity 
such that it enables the implant (1) to be inserted in the patient's body through said passage; said instrument (2) comprises an orifice 
(12, 13) at its distal end, providing access to the implant (1), means (15) for locking the implant (1) in rotation relative thereto, means 
(15) for maintaining the implant (1) relative thereto, and means for locating its angular orientation inside the patient's body. Said 
device is particularly designed for use in the reconstruction of cardiac valves. 

(57) Abrege: Ce dispositif comprend: un implant (1) ayant une structure allongee et deformable, telle que F implant peut prendre 
d'une part une forme allongee pour son introduction dans le corps du patient par un passage de diametre reduit, et d'autre part une 
forme courbe adapted a la realisation de 1'annuloplastie, et un instrument tubulaire (2) propre a recevoir au moins partiellement ledit 
implant (1) en lui, qui presente une rigidite telle qu'il permct Introduction de F implant (1) dans le corps du patient par ledit passage; 
cet instrument (2) comprend une ouverture (12, 13) au niveau de son extr6mit£ distale, permettant l'acces a F implant (1), des moyens 
(15) de calage en rotation de F implant (1) par rapport a lui, des moyens (15) de maintien de F implant (1) par rapport a lui, et des 
moyens de repCrage de son orientation angulaire a l'interieur du corps du patient. Notamment utilisable pour la reconstruction de 
valves cardiaques. 
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DISPOSITIF DANNULOPLASTIE UTILISABLE PAR VOIE MINI-INVASIVE 

La presente invention concerne un dispositif d'annuloplastie 
utilisable par voie mini-invasive notamment pour la reconstruction de valves 
cardiaques. 

5 Dans une valve cardiaque normale, les valvules se recouvrent au 

centre de I'anneau fibro-musculaire qui entoure la valve, et assurent ainsi 
Tetancheite de la valve contre une regurgitation du sang. 

Differentes affections peuvent conduire a des deformations ou 
des dilatations de cet anneau fibro-musculaire, qui generent un defaut 
10 d'etancheite des valvules. 

II est alors necessaire de "reconstruire" la valve par la mise en 
place d'un implant venant redonner a I'anneau fibro-musculaire une forme 
et/ou une section correctes, cette operation etant couramment denommee 
"annuloplastie". 

15 Un tel implant presente de maniere bien connue en soi une 

forme annulaire et est suture a I'anneau fibro-musculaire. II peut avoir une 
structure rigide, semi-rigide ou souple. 

[.'introduction et la mise en place de ce genre d'implants exigent 
une large voie d'abord, ce qui rend ces operations longues, complexes et 

20 delicates. 

La chirurgie mini-invasive permet certes de reduire la lourdeur du 
geste operatoire en diminuaht la voie d'abord jusqu'a la limiter a une ou 
plusieurs ouvertures ayant 1 a 3 cm de diametre. Cette chirurgie n'est 
toutefois pas utilisable actuellement pour une annuloplastie, un anneau de 

25 reconstruction valvulaire ne passant pas par de telles ouvertures, en 
particulier s'il est rigide ou semi-rigide. De plus, un tel anneau et 
I'instrument permettant ('introduction de cet anneau seraient de toute 
facon tres difficiles a manipuler, et Tengagement de fils de suture dans 
I'anneau, une fois ce dernier place dans le coeur, serait problematique. 

30 La presente invention vise a remedier a ces inconvenients 

fondamentaux. 

Son objectif principal est de fournir un dispositif qui permette 
une annuloplastie par voie tres peu invasive, c'est-a-dire par une ou 
plusieurs voies d'abord formees par des passages ayant de I'ordre de un a 
35 deux centimetres de diametre. 
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Un autre objectif de I'invention est de fournir un dispositif qui 
permette une realisation facilitee des sutures de fixation de I'anneau au site 
a traiter. 

Le dispositif concerne comprend, de maniere connue en soi, un 
5 implant conform^ pour pouvoir etre suture a des tissus afin de r^aiiser 
I'annuloplastie. 

Selon I'invention : 

- I'implant a une structure allongee et deformable, telle qu'il 
peut prendre d'une part une forme allongee pour son introduction dans le 

10 corps du patient par un passage de diametre reduit, de I'ordre d'un a deux 
centimetres, et d'autre part une forme courbe adaptee a la realisation de 
I'annuloplastie, et 

- le dispositif comprend un instrument tubulaire propre ci 
recevoir au moins partiellement ledit implant en lui, qui presente une rigidit6 

15 telle qu'il permet I'introduction de I'implant dans le corps du patient par 
ledit passage ; cet instrument comprend une ouverture au niveau de sa 
partie distale, permettant l'acc£s 3 I'implant, et comprend des moyens de 
calage en rotation de I'implant par rapport a lui, des moyens de maintien de 
I'implant par rapport a lui, et des moyens de reperage de son orientation 

20 angulaire 3 I'int6rieur du corps du patient. 

Les moyens de calage et de reperage permettent, par 
I'orientation adequate de I'instrument par rapport auxdits tissus, de 
positionner I'implant de maniere adequate par rapport a ces tissus, en vue 
de la realisation de I'annuloplastie grace a ladite forme courbe de I'implant ; 

25 ces moyens de calage ainsi que les moyens de maintien permettent de 
maintenir une portion de I'implant en position adequate par rapport aux 
tissus lors de la mise en place du fil permettant de suturer cette portion d 
ces tissus, puis de liberer cette portion de I'implant une fois qu'elle a 6te 
suturee aux tissus. 

30 En pratique, un trocart contenant un tube est introduit jusqu'a 

ce que la partie distale de ce trocart et de ce tube se trouvent a proximity 
du site a traiter ; le trocart est retire et le tube permet alors I'introduction 
de I'instrument, 3 I'interieur duquel est maintenu I'implant ; la partie distale 
de I'implant, accessible au niveau de la partie distale de ('instrument, est 

35 fixee aux tissus par un premier point de suture ; une portion supplemental 
de I'implant est alors delivree par I'instrument puis cette portion est fixee 
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auxdits tissus par un deuxieme point de suture ; une nouvelle portion de 
1'implant est ensuite Iib6ree puis suturee, et ainsi de suite jusqu'3 ce que 
I'ensemble de I'implant soit fixe aux tissus. 

L'implant pourrait avoir une structure elastique et presenter la 
5 forme courbe precitee 3 l'6tat non deforme de cette structure ; cet implant 
serait alors d6form6 6lastiquement lors de son engagement dans 
('instrument puis retrouverait sa forme courbe au fur et a mesure de sa 
delivrance par Pinstrument ; les moyens de calage et de reperage que 
comprend I'instrument permettraient alors de maintenir I'implant au cours 
10 de la suture de telle sorte que la partie concave de 1'implant soit situee 
radialement vers Tinterieur de Tannuloplastie a realiser. 

L f implant pourrait egalement etre realise en alliage a memoire de 
forme tel qu'un alliage Nickel-titane connu sous la denomination 
"NITINOL". 

15 De preference toutefois, I'implant comprend un corps ayant une 

structure souple non elastique, et au moins un cordon relie audit corps, au 
voisinage de Tune des extremites de ce dernier ; chaque cordon s'etend sur 
un cote longitudinal de ce corps jusqu'a un emplacement eloigne de ladite 
extremite, est monte coulissant par rapport a ce corps et par rapport audit 

20 emplacement, et presente une longueur telle qu'une traction peut §tre 
operee sur lui apres la suture dudit corps auxdits tissus ; I'ensemble est 
conforme de telle sorte qu'une traction peut etre operee sur chaque cordon 
afin de reduire la longueur dudit corps, en froncant ladite structure, de 
maniere a reduire la circonference de Timplant et, ce faisant, a realiser 

25 I'annuloplastie. 

Lesdits moyens de reperage permettent dans ce cas le maintien 
de I'implant dans une position dans laquelle chaque cordon est positionn6 
sur le c6t6 radialement interne du corps au moment de la suture de 
I'implant. 

30 Une fois la suture de Timplant realisee, une traction est oper6e 

sur le ou les cordons de maniere a froncer et done a raidir ledit corps puis 
ce ou ces cordons sont sutures afin d f etre maintenus en traction. 

Selon une forme de realisation possible de Tinvention dans ce 
cas, ledit corps est constitue par une tresse de matiere textile, chaque 

35 cordon passant simplement a I'interieur de cette tresse. 



WO 01/26586 



PCT/FROO/02814 



4 

L'implant peut comprendre un seul cordon, relie a une extremity 
du corps et debouchant au voisinage de I'autre extremite de celui-ci ; de 
preference toutefois, l'implant comprend deux cordons, dont un est relie S 
une extr6mit6 du corps et Pautre d I'autre extremite de ce corps, et les 
5 deux cordons s'etendent chacun sur sensiblement la moitie du corps, 
jusqu'3 des emplacements situes a proximite Tun de I'autre sensiblement 
dans la zone m^diane de ce corps. 

Selon une forme de realisation possible de I'invention, 
['instrument presente une encoche laterale au voisinage de son extremity 

10 distale, qui communique par une fente avec I'ouverture distale de cet 
instrument, la profondeur de cette encoche etant telle qu'elle permet de 
decouvrir le cote longitudinal du corps destine, apres suture, a etre situe 
radialement vers I'exterieur de I'annuloplastie a realiser, mais telle qu'elle 
recouvre le cote longitudinal du corps destine a etre situe sur le cot§ 

15 radialement interieur de cette annuloplastie, c'est-a-dire sur le cote sur 
lequel se trouvent le ou les cordons. 

Cette encoche permet par consequent de ne decouvrir que la 
partie du corps devant etre sutur^e aux tissus et elimine tout risque que le 
ou les cordons soient pris par I'aiguille de suture. 

20 De preference, des moyens de maintien tels que precites sont 

situes de part et d'autre de cette encoche, pour parfaitement raidir 
I'implant au niveau de I'encoche et faciliter ainsi le passage du fil de suture. 

L'instrument peut alors comprendre deux pieces tubulaires dont 
une premiere est engagee dans la deuxieme ; ladite premiere piece tubulaire 

25 comporte des dents au niveau de son extremite distale, constituant les 
moyens de calage et les moyens de maintien precit£s ; ces dents sont 
mobiles radialement entre une position normale, radialement externe, dans 
laquelle elles autorisent le coulissement de Timplant et une position 
radialement interne, dans laquelle elles serrent Timplant entre elles et 

30 empechent ce coulissement, et ces dents sont conformees de telle sorte 
que leurs faces radialement exterieures fassent saillie, dans ladite position 
normale, au-deia de la face exterieure de ladite premiere piece tubulaire ; la 
deuxieme piece tubulaire peut coulisser axialement par rapport a la 
premiere piece tubulaire, entre une position effacee, dans laquelle elle ne 

35 porte pas contre lesdites faces radialement exterieures des dents, et une 
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position active, dans laquelle elle porte contre ces faces radialement 
ext^rieures et d6place les dents dans leur position radialement interne. 

Selon une deuxieme forme de realisation possible de Tinvention, 
le corps de Timplant presente, vu en coupe transversale, une partie 
5 tubulaire et une partie plane s'etendant radialement par rapport a cette 
partie tubulaire ; Tinstrument comprend une piece tubulaire qui presente 
une fente laterale amenagee dans sa partie distale, et comprend une tige 
pouvant etre engagee dans cette piece tubulaire ; ladite partie tubulaire du 
corps de I'implant est engagee a Tinterieur de cette piece tubulaire de 
10 Tinstrument et repoit ladite tige en elle tandis que ladite partie plane 
traverse ladite fente et debouche sur Texterieur de ladite piece tubulaire de 
Tinstrument. 

Cette fente et cette tige constituent lesdits moyens de calage et 
de maintien de Timplant dans Tinstrument. La liberation de Timplant 
15 s'effectue simplement en retirant la tige au fur et a mesure de la fixation 
des portions de Timplant aux tissus, afin de permettre le passage de la 
partie tubulaire du corps de Timplant au travers de ladite fente. 

(.'instrument peut comprendre deux pieces tubulaires, a savoir la 
piece tubulaire precitee et une piece tubulaire externe, dans laquelle sont 
20 engages la piece tubulaire precitee et Timplant place dans celle-ci. 

Avantageusement, la portion de ladite partie plane du corps de 
Timplant s'6tendant au-dela de Tinstrument comprend les moyens de 
fixation de Timplant aux tissus, qui sont pre-positionnes sur elle. 

Ces moyens sont en particulier constitues par des fils de suture. 
25 Ce pre-positionnement desdits moyens de fixation, rendu 

possible par Texistence de ladite partie plane, facilite tres notablement la 
realisation de la fixation de Timplant aux tissus. 

De preference, dans ce cas, les moyens de fixation sont 
constitues par des fils de suture et Timplant presente, en regard de chaque 
30 fil de suture, au moins un bobinot monte sur lui, sur lequel le fil de suture 
est enroul6. L'aiguille de suture reliee a ce fil peut egalement etre 
maintenue sur ce bobinot le temps qu'elle soit utilisee. 

Lorsque les fils de suture traversent ladite partie plane, et 
forment par consequent chacun deux brins qui s'etendent de part et d'autre 
35 de cette partie plane, Tinstrument presente avantageusement un bobinot 
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sur chacun de ses cotes situes de part et d'autre de cette partie plane, 
chacun des bobinots recevant Tun des deux brins du fil de suture. 

Pour sa bonne comprehension, I'invention est a nouveau decrite 
ci-dessous en reference au dessin schematique annexe representant, 3 titre 
5 d'exemples non limitatifs, deux formes de realisation possibles du dispositif 
d'annuloplastie qu'elle concerne. 

La figure 1 est une vue de cote d'un implant et d'un instrument 
tubulaire que comprend ce dispositif, selon une premiere forme de 
realisation ; 

10 la figure 2 est une vue en perspective de cet implant et de cet 

instrument, Pimplant etant place a I'interieur de ['instrument ; 

la figure 3 est une vue de cote de cet implant et de cet 
instrument, en coupe longitudinale ; 

la figure 4 est une vue tres simplifiee d'une valve cardiaque sur 
15 laquelle une annuloplastie doit etre realisee, ainsi que desdits implant et 
instrument ; 

les figures 5 a 8 sont des vues agrandies, tres simplifiees, de 
cette valve cardiaque et de ces implant et instrument, au cours de quatre 
6tapes successives de mise en place d'un point de suture de I'implant a un 
20 tissu de la valve ; 

la figure 9 est une vue similaire a la figure 4 apres mise en place 
de I'implant et avant realisation de I'annuloplastie de la valve ; 

la figure 10 est une vue de cote, avec coupe partielle d'un 
implant et d'une partie d'un instrument que comprend ce dispositif, selon 
25 une deuxieme forme de realisation ; 

la figure 1 1 en est une vue en coupe selon la ligne XI-XI de la 
figure 10, et 

la figure 12 est une vue partielle, en perspective, d'un implant 
et d'une partie de ('instrument selon cette deuxieme forme de realisation, 
30 i'implant etant equip§ de bobinots. 

La figure 1 represente un implant 1 permettant de r6aliser une 
annuloplastie sur une valve cardiaque et un instrument tubulaire 2 
permettant la mise en place de cet implant 1. 

L'implant 1 comprend un corps 5 constitue par une tresse 
35 tubulaire en matiere textile, par exemple en polyester, et par deux cordons 
6. 
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Les extremites du corps 5 sont ligaturees, de mantere d 
maintenir ensemble les brins de la tresse. 

L'une des extremites d'un cordon 6 est reliee, par ladite ligature, 
3 une des extremites de la tresse tandis que I'extremitS de I'autre cordon 6 
5 est relive, par I'autre ligature, a 1'autre des extremites de cette meme 
tresse. Ces deux cordons 6 presentent chacun une partie 6a qui s'etend § 
I'interieur du corps 5, le long d'un cote longitudinal de celui-ci, jusqu'au 
voisinage de la portion mediane de ce corps 5, et une portion 6b, qui 
s'etend en dehors de ce corps 5, chaque cordon 6 traversant ce corps 5 et 

10 sortant de celui-ci au niveau de ladite portion mediane. Les deux cordons 6 
peuvent coulisser dans la tresse et au travers des ouvertures par lesquelles 
ils traversent cette tresse. 

La longueur de ces cordons 6 est telle que chacun des cordons 
6 debouche a I'exterieur du corps du patient lorsque I'implant 1 est fixe £ la 

15 valve, ainsi que cela sera decrit plus loin. 

L f instrument 2 comprend deux pieces tubulaires 10, 11 
engag6es Tune dans I'autre. 

La piece 10 radialement interieure presente une encoche Iat6rale 
12 au voisinage de son extremite distale, qui communique avec I'ouverture 

20 distale 13 de cette pidce par une fente 14. La largeur de cette fente 14 est 
telle qu'un point de suture permettant de fixer le corps 5 3 la valve 
cardiaque peut passer au travers d'elle. La profondeur de Tencoche 12 est 
telle que cette encoche permet de decouvrir le cote longitudinal du corps 5 
oppos6 £ celui sur lequel se trouvent les cordons 6 lorsque ceux-ci sont 

25 tendus mais telle que I'encoche recouvre ce cot6 longitudinal sur lequel se 
trouvent lesdits cordons 6. 

Cette piece 10 comprend egalement deux paires de dents 15, 
chaque paire etant situee longitudinalement sur un cote de Tencoche 12. 
La piece 10 est realisee en une matiere synthetique moulable, pr6sentant 

30 un certain degr6 de souplesse, et chaque dent 15 est realisee dans le 
meme mat6riau que cette piece 10, par moulage, en 6tant individualist 
par rapport a la piece 10 au moyen d'une fente en forme de U. Les dents 
15 de chaque paire de dents sont diametralement opposees et chaque dent 
15 presente une partie 16 d'appui contre Timplant 1, faisant saillie 

35 radialement vers I'interieur de la piece 10. 
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Chaque dent 15 occupe normalement la position montree en 
traits pleins a la figure 3, dans laquelle elle est inclinee vers Texterieur de la 
piece 10 de telle sorte que sa partie d'appui 16 est situee a distance du 
corps 5 de I'implant 1. 

Cette meme figure montre que la souplesse du mat6riau 
constituant la piece 10 permet une flexion de ces dents 15 vers une 
position radialement int6rieure, dans laquelle les parties 16 viennent serrer 
1'implant 1 entre elles. Ce serrage ecrase le corps 5 et permet dMmmobiliser 
ce dernier par rapport a I'instrument 2, tant en rotation qu'en coulissement 
par rapport a celui-ci. Ce serrage permet egalement de maintenir les 
cordons 6 legerement en tension, pour qu'ils soient maintenus le long du 
cote longitudinal precite de ce corps 5. 

La piece 11 est engagee sur la piece 10 et peut coulisser 
axialement par rapport a elle. Elle presente une partie tubulaire proximale 
11a, un tenon intermediate 11b et une partie tubulaire distale 11c qui est 
fendue longitudinalement. II apparaTt aux figures 2 et 3 que les parties 11a 
et 11c sont propres, dans une premiere position axiale par rapport d la 
piece 10, a recouvrir respectivement les dents 15 proximales et distales, de 
maniere a deplacer ces dents 15 vers leur position radialement interne 
pr6citee, et, dans la position axiale representee, a etre positionnees en 
dehors de ces dents 15, de telle sorte que celles-ci viennent occuper leur 
position radialement exterieure normale. 

Le tenon 11b presente une longueur telle que la partie 11c ne 
vient en aucune maniere recouvrir I'encoche 12 dans ladite position. 

En outre, la piece 1 1 est calee en rotation par rapport a la piece 
10, par exemple par des tetons coulissant dans des rainures, de telle sorte 
que la fente de la partie 1 1c coincide avec la fente 14. 

Au niveau proximal, 1'instrument 2 comprend une marque 
permettant de reperer le cote de cet instrument sur lequel se trouve 
I'encoche 12 et d'orienter angulairement cet instrument 12. 

En pratique, I'implant 1 est mis en place dans 1'instrument 2 de 
telle sorte que la partie distale de I'implant 1 se trouve au niveau de 
I'ouverture distale 13 de I'instrument et que les cordons 6 s'etendent le 
long du c6te de la piece 10 oppose a celui sur lequel debouche I'encoche 
12. La piece 11 est ensuite deplacee par rapport a la piece 10, ce qui 
am£ne les dents 15 vers leur position radialement interne et immobilise 
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ainsi I'implant 1 par rapport a ['instrument 2, tant axialement qu'en 
rotation, tout en maintenant le corps 5 tendu dans I'encoche 12. 

Pour la mise en place de I'implant 1, une incision est pratiqu6e 
en un emplacement adequat de la cage thoracique du patient, puis un 
5 trocart contenant un tube est engag6 sous la peau du patient, ainsi qu'au 
travers de la graisse et des tissus, jusqu'aux abords de la valve cardiaque & 
traiter. 

Le trocart est alors retire et I'ensemble implant 1 -instrument 2 
est engage dans le corps du patient au moyen dudit tube, puis 

10 convenablement oriente au moyen du repere proximal precite (figure 4). 

Ainsi que le montrent les figures 5 3 7, le fil de suture est passe 
successivement dans ('implant 1 au niveau de I'encoche 12 (figure 5) puis 
dans I'anneau fibro-musculaire qui entoure la valve 50 a traiter (figure 6) 
puis a nouveau dans Timplant 1 au niveau de I'encoche 12 (figure 7). La 

15 piece 11 est alors reculee par rapport a la piece 10, pour liberer le 
coulissement de IMmplant 1 de maniere a delivrer une portion 
supplementaire de cet implant 1 . Le fil de suture est alors noue afin de 
solidariser I'implant S I'anneau fibro-musculaire. 

La piece 11 est ensuite 3 nouveau avancee pour immobiliser 

20 I'implant 1 dans I'instrument 2 puis un fil de suture est a nouveau pass§ 
dans I'implant 1 au niveau de I'encoche 12 (figure 8) et dans I'anneau 
fibro-musculaire ; le coulissement de I'implant est alors 3 nouveau Iib6r6 
pour le nouage de ce fil de suture et la delivrance d'une portion 
supplementaire de I'implant 1. 

25 Ces operations sont rep^tees le nombre de fois necessaire pour 

la fixation de I'ensemble de I'implant 1 autour de tout ou partie de la valve 
50. 

Une fois I'implant 1 fixe a I'anneau fibro-musculaire, une 
traction est op6r6e sur les cordons 6 afin de reduire la longueur du corps 5, 
30 en froncant sa structure, pour reduire la circonference de I'implant 1 et, ce 
faisant, a realiser I'annuloplastie ; les cordons 6 sont alors noues I'un d 
I'autre et un instrument "pousse-noeud" est utilise pour amener le nceud au 
niveau du corps 5, afin que les cordons 6 soient maintenus en traction. 

Les figures 10 a 12 representent un implant dont le corps 5 est 
35 egalement constitue par une tresse en materiau textile et est 6quipe de 
deux cordons de rigidification tels que precites, non representes. 
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Ainsi que le montrent ces figures, le corps 5 presente, vu en 
coupe transversale, une partie tubulaire 5a et une partie plane 5b 
s'Stendant radialement par rapport a cette partie tubulaire 5a. La partie 
plane 5b est travers6e par une pluralite de fils de suture 30, places de 
5 proche en proche, sur les extremites desquels sont serties des aiguilles de 
suture. 

L f instrument 2 comprend une piece tubulaire interne 10 qui 
presente une fente laterale 20 amenagee dans sa partie distale, et 
comprend une tige 21 pouvant etre engagee dans la piece 10, cette tige 21 
10 ayant un diametre superieur £ la largeur de la fente 20. 

II apparaTt que la partie 5a de Timplant est engagee a Tinterieur 
de la piece 10 et recoit la tige 21 en elle tandis que la partie 5b traverse la 
fente 20 et debouche sur Texterieur de la piece 10. 

L'instrument 2 comprend 6galement une piece tubulaire 
15 exterieure (non representee), dans laquelle sont engages la piece tubulaire 
10 et Timplant plac6 dans celle-ci. 

La fente 20 et la tige 21 constituent des moyens de calage et 
de maintien de Timplant 1 dans Tinstrument 2. La liberation de Timplant 1 
s'effectue simplement en retirant ladite piece tubulaire exterieure puis en 
20 retirant la tige 21 au fur et a mesure de la fixation des portions de Timplant 
1 aux tissus, afin de permettre le passage de la partie 5a au travers de la 
fente 20. 

Ainsi que le montre la figure 12, Timplant 2 peut presenter 
egalement, en regard de chaque fil de suture 30, sur chacun des cotes de 

25 la piece 10 situes de part et d'autre de la partie 5b, deux bobinots 22 
montes sur lui. Chaque brin d'un fil de suture 30 est destine a etre enrouIS 
sur le bobinot 22 situe sur le meme cote que lui et Taiguille de suture est 
destinee 3 etre maintenue sur ce bobinot 22 le temps qu'elle soit utilis6e. 
Chaque bobinot 22 peut avoir une forme circulaire ou avoir une forme ovale 

30 adaptee a la reception de Taiguille 31 . 

L'invention fournit ainsi un dispositif d'annuloplastie utilisable 
par voie mini-invasive, notamment pour la reconstruction de valves 
cardiaques, qui permet une annuloplastie par voie tres peu invasive, c'est- 
a-dire par une ou plusieurs voies d'abord formees par des passages ayant 

35 de Tordre de un S deux centimetres de diametre. 
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II va de soi que rinvention rVest pas linnitee a la forme de 
realisation decrite ci-dessus 3 titre d'exemple mais qu'elle en embrasse, au 
contraire, toutes les variantes de realisation. Ainsi, I'implant pourrait avoir 
une structure eiastique et presenter la forme courbe precitee 3 I'etat non 
5 d6form6 de cette structure, ou etre realise en alliage a memoire de forme 
tel qu'un alliage Nickel-titane connu sous la denomination "NITINOL". 
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REVENDICATIONS 

1 - Dispositif cTannuloplastie utilisable par voie mini-invasive, 
notamment pour la reconstruction de valves cardiaques, comprenant un 

5 implant conforme pour pouvoir etre sutur6 a des tissus afin de r6aliser 
Tannuloplastie ; dispositif caracteris6 

- en ce que I'implant (1) a une structure allongee et deformable, 
telle qu'il peut prendre d'une part une forme allongee pour son introduction 
dans le corps du patient par un passage de diametre reduit, de Tordre d'un 

10 a deux centimetres, et d'autre part une forme courbe adaptee 3 la 
realisation de Tannuloplastie, et 

- en ce que le dispositif comprend un instrument tubulaire (2) 
propre a recevoir au moins partieilement (edit implant (1) en lui, qui 
presente une rigidite telle qu'il permet Introduction de I'implant (1) dans le 

15 corps du patient par ledit passage ; cet instrument (2) comprend une 
ouverture (12, 13) au niveau de sa partie distale, permettant Tacces 3 
I'implant (1), et comprend des moyens (15) de calage en rotation de 
I'implant (1) par rapport a lui, des moyens (15) de maintien de I'implant (1) 
par rapport £ lui, et des moyens de reperage de son orientation angulaire £ 

20 Tinterieur du corps du patient. 

2 - Dispositif selon la revendication 1, caracteris6 en ce que 
I'implant (1) comprend un corps (5) ayant une structure souple non 
6lastique, et au moins un cordon (6) relie audit corps (5), au voisinage de 
I'une des extremites de ce dernier ; chaque cordon (6) s'etend sur un cot6 

25 longitudinal de ce corps (5) jusqu'a un emplacement eloigne de ladite 
extremity est mont6 coulissant par rapport a ce corps (5) et par rapport 
audit emplacement, et presente une longueur telle qu'une traction peut etre 
operee sur lui apr6s la suture dudit corps (5) auxdits tissus ; Tensemble est 
conform^ de telle sorte qu'une traction peut etre oper§e sur chaque cordon 

30 (6) afin de rSduire la longueur dudit corps (5), en froncant ladite structure, 
de maniere a r6duire la circonference de I'implant (1) et, ce faisant, a 
realiser Tannuloplastie. 

3 - Dispositif selbn la revendication 2, caracteris6 en ce que 
ledit corps (5) est constitue par une tresse de matiere textile, et en ce que 

35 chaque cordon (6) passe a Tinterieur de cette tresse. 
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4 - Dispositif selon la revendication 2 ou la revendication 3, 
caracteris6 en ce que I'implant (1) comprend deux cordons (6), dont un est 
reli6 a une extremity du corps (5) et Tautre a I'autre extremite de ce corps 
(5), et en ce que les deux cordons (6) s'etendent chacun sur sensiblement 

5 la moiti6 du corps (5), jusqu'a des emplacements situes a proximity Tun de 
I'autre sensiblement dans la zone mediane de ce corps (5). 

5 - Dispositif selon Tune des revendications 2 3 4, caracteris6 
en ce que I'instrument (2) presente une encoche laterale (12) au voisinage 
de son extr6mit6 distale, qui communique par une fente (14) avec une 

10 ouverture distale (13) de cet instrument (2), la profondeur de cette encoche 
(12) etant telle qu'elle permet de decouvrir le cote longitudinal du corps (5) 
destine, apres suture, a etre situe radialement vers Texterieur de 
I'annuloplastie a realiser, mais telle qu'elle recouvre le cote longitudinal du 
corps (5) destine & etre situe sur le cote radialement interieur de cette 

15 annuloplastie, c'est-S-dire sur le cote sur lequel se trouvent le ou lesdits 
cordons (6). 

6 - Dispositif selon la revendication 5, caracterise en ce que des 
moyens de maintien tels que precites sont situes de part et d'autre de 
I'encoche (12). 

20 7 - Dispositif selon la revendication 5 ou la revendication 6, 

caracteris6 en ce que ('instrument (2) comprend deux pieces tubulaires (10, 
11) dont une premiere (10) est engagee dans la deuxieme (11) ; ladite 
premiere piSce tubulaire (10) comporte des dents (15) au niveau de son 
extremite distale, mobiles radialement entre une position normale, 

25 radialement externe, dans laquelle elles autorisent le coulissement de 
I'implant (1) et une position radialement interne, dans laquelle elles serrent 
I'implant (1) entre elles et empechent ce coulissement, ces dents (15) 6tant 
conformees de telle sorte que leurs faces radialement exterieures fassent 
saillie, dans ladite position normale, au-dela de la face exterieure de ladite 

30 premiere piece tubulaire (10); la deuxieme piece tubulaire (11) peut 
coulisser axialement par rapport d la premiere piece tubulaire (10), entre 
une position effacee, dans laquelle elle ne porte pas contre tesdites faces 
radialement exterieures des dents, et une position active, dans laquelle elle 
porte contre ces faces radialement exterieures et deplace les dents dans 

35 leur position radialement interne. 
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8 - Dispositif selon Tune des revendications 13 4, caract§ris6 
en ce que le corps (5) de I'implant (1) presente, vu en coupe transversale, 
une partie tubulaire (5a) et une partie plane (5b) s'etendant radialement par 
rapport a cette partie tubulaire (5a) ; I'instrument (2) comprend une ptece 

5 tubulaire (10) qui pr6sente une fente laterale (20) amenagee dans sa partie 
distale, et comprend une tige (21) pouvant etre engagee dans cette piece 
tubulaire (10) ; ladite partie tubulaire (5a) du corps de I'implant est engag6e 
d I'int6rieur de cette piece tubulaire (10) de ['instrument (2) et report ladite 
tige (21) en elle tandis que ladite partie plane (5b) traverse ladite fente (20) 
10 et debouche sur I'exterieur de ladite piece tubulaire de Instrument (2). 

9 - Dispositif selon la revendication 8, caracterise en ce que 
I'instrument (2) comprend deux pieces tubulaires, a savoir la piece tubulaire 
(10) precitee et une piece tubulaire externe, dans laquelle sont engages la 
piece tubulaire (10) precitee et I'implant (1) place dans celle-ci. 

15 10 - Dispositif selon la revendication 8 ou la revendication 9, 

caracterise en ce que la portion de ladite partie plane (5b) du corps de 
I'implant s'etendant au-dela de I'instrument (2) comprend les moyens de 
fixation (30) de I'implant aux tissus, qui sont pre-positionnes sur elle. 

11 - Dispositif selon Tune des revendications 8 a 10, caracteris6 
20 en ce que les moyens de fixation sont constitues par des fils de suture (30) 

et en ce que I'implant (1) presente, en regard de chaque fil de suture (30), 
au moins un bobinot (22) monte sur lui, sur lequel le fil de suture (30) est 
enroule. 

12 - Dispositif selon la revendication 11, caracterise en ce que 
25 les fils de suture (30) traversent ladite partie plane (5b), et en ce que 

I'instrument pr6sente un bobinot (22) sur chacun de ses cotes situ6s de 
part et d'autre de cette partie plane (5b), chacun des bobinots (22) 
recevant I'un des deux brins du fil de suture (30). 

13 - Dispositif selon la revendication 1, caracterise en ce que 
30 I'implant a une structure elastique et presente la forme courbe pr6cit6e S 

I'gtat non deforme de cette structure, cet implant etant deformg 
6lastiquement lors de son engagement dans I'instrument puis retrouve sa 
forme courbe au fur et a mesure de sa delivrance par I'instrument. 

14 - Dispositif selon la revendication 1, caracterise en ce que 
35 I'implant est realise en alliage a memoire de forme tel qu'un alliage Nickel- 

titane connu sous la denomination "NITINOL". 



WO 01/26586 



PCT/FR00/02814 




WO 01/26586 



2/4 



PCT7FR00/02814 




WO 01/26586 



3/4 



PCT/FR00/02814 




WO 01/26586 



4/4 



PCT7FR00/02814 




INTERNATIONAL SEARCH REPORT 



Intern ial Application No 

PCT/FR 00/02814 



A. CLASSIFICATION OF SUBJECT MATTER 

IPC 7 A61F2/24 



According to International Patent Classification (IPC) or to both national classification and IPC 



B. FIELDS SEARCHED 



Minimum documentation searched (classification system followed by classification symbols) 

IPC 7 A61F 



Documentation searched other than minimum documentation to the extent that such documents are included in the fields searched 



Electronic data base consulted during the international search (name of data base and, where practical, search terms used) 

EPO-Internal 



C. DOCUMENTS CONSIDERED TO BE RELEVANT 



Category c 



Citation of document, with indication, where appropriate, ot the relevant passages 



Relevant to claim No. 



EP 0 667 133 A (CAMILLI SANTE) 
16 August 1995 (1995-08-16) 
column 4, line 22 - line 36 
column 4, line 42 - line 51 
column 5, line 2 - line 44 
claims 1-7 

US 5 824 066 A (GROSS JEFFREY M) 
20 October 1998 (1998-10-20) 
figures 1-3 

column 2, line 16 -column 3, line 45 

US 5 716 397 A (MYERS DAVID J) 
10 February 1998 (1998-02-10) 
figure 4 
column 2, line 45 - line 63 
column 3, line 10 - line 56 

-/— 



Further documents are listed in the continuation of box C. 



ID 



Patent family members are listed in annex. 



5 Special categories of cited documents : 

'A* document defining the general state of the art which is not 

considered to be of particular relevance 
'E" earlier document but published on or after the international 

filing date 

'L" document which may throw doubts on priority claim(s) or 
which is cited to establish the publication date of another 
citation or other special reason (as specified) 

•O' document referring to an oral disclosure, use, exhibition or 
other means 

"P" document published prior to the international filing date but 
later than the priority date claimed 



•T' later document published after the international filing date 
or priority date and not in conflict with the application but 
cited to understand the principle or theory underlying the 
invention 

*X" document of particular relevance; the claimed invention 
cannot be considered novel or cannot be considered to 
involve an inventive step when the document is taken alone 

"Y" document of particular relevance; the claimed invention 

cannot be considered to involve an inventive step when the 
document is combined with one or more other such docu- 
ments, such combination being obvious to a person skilled 
in the art. 

document member of the same patent family 



Date of the actual completion of the international search 



1 December 2000 



Date of mailing of the international search report 



12/12/2000 



Name and mailing address of the ISA 

European Patent Office, P.B. 5818 Patentlaan 2 
NL - 2280 HV Rijswijk 
Tel. (+31-70) 340-2040, Tx. 31 651 epo nl, 
Fax: (+31-70) 340-3016 



Authorized officer 



Mary, C 



Form PCT/1SA/210 (second sheet) (July 1992) 



page 1 of 2 



1 





INTERNATIONAL SEARCH REPORT 


Intern ial Application No 

PCT/FR 00/02814 


C.(Continuation) DOCUMENTS CONSIDERED TO BE RELEVANT 


Category ° 


Citation of document, with indication, where appropriate, of the relevant passages 


Relevant to claim No. 


A 


WO 93 15690 A (MEDTRONIC INC) 
19 August 1993 (1993-08-19) 
figures 1,2 
page 19, line 1 - line 12 
page 19, line 27 -page 20, line 20 
page 20, line 28 -page 21, line 19 




l 


A 


WO 98 57599 A (CAMILLI SANTE) 
23 December 1998 (1998-12-23) 

figures 8,9 
page 4, line 23 - line 30 
page 5, line 25 -page 6, line 2 
page 10, line 3 - line 8 
page 10, line 26 -page 11, line 26 

claims 1,24-29 




l 



Form PCT/ISA/210 (continuation ot second sheet) (July 1992) 



page 2 of 2 



INTERNATIONAL SEARCH REPORT 

i... jrmation on patent family members 



Intern ial Application No 

PCT/FR 00/02814 



Patent document 




Publication 




Patent family 




Publication 


cited in search report 




date 




member(s) 




date 


cp Hftft71 *}7 




i ft— n«— i QQGi 


1 K 
uo 




A 
M 


nd— ni— i QQ7 


US 5824066 


A 


20-10-1998 


AU 


720907 


B 


15-06-2000 








AU 


1122397 


A 


19-06-1997 








PP 


flR71 d1 7 

VJO / ± H L I 


A 


91 -1 n 1 QQR 








WO 


9719655 


A 


05-06-1997 



US 5716397 


A 


10-02-1998 


DE 


69702774 


D 


14-09-2000 








EP 


0954257 


A 


10-11-1999 








WO 


9824386 


A 


11-06-1998 


WO 9315690 


A 


19-08-1993 


US 


5201880 


A 


13-04-1993 








US 


5306296 


A 


26-04-1994 








AU 


670934 


B 


08-08-1996 








AU 


3597193 


A 


03-09-1993 








CA 


2127701 


A 


19-08-1993 








CA 


2257665 


A 


19-08-1993 








CA 


2257666 


A 


19-08-1993 








EP 


0624080 


A 


17-11-1994 








US 


5674279 


A 


07-10-1997 



WO 9857599 A 23-12-1998 AU 8337898 A 04-01-1999 



Form PCT7JSA/210 (patent iam\)y annex) (July 1 992) 



RAPPORT DE RECHERCHE INTERNATIONALE 



Demar Internationale No 

PCT/FR 00/02814 



A. CLASSEMENT DE L'OBJET DE LA DEMANDE 

CIB 7 A61F2/24 



Selon la classification internationale des brevets (CIB) ou a la fois selon la classification nationale et la CIB 



B. DOMAINES SUR LESQUELS LA RECHERCHE A PORTE 



Documentation minimale consultee (systeme de classification suivi des symboles de classement) 

CIB 7 A61F 



Documentation consultee autre que la documentation minimale dans ia mesure oil ces documents relevent des domaines sur lesquels a porte la recherche 



Base de donneeselectronique consultee au cours de la recherche internationale (nom de la base de donnees, et si realisable, termes de recherche utilises) 

EPO-Internal 



C. DOCUMENTS CONSIDERES COMME PERTINENTS 



Categorie ° Identification des documents cites, avec, le cas echeant, vindication des passages pertinents 



no. des revendications visees 



EP 0 667 133 A (CAMILLI SANTE) 
16 aout 1995 (1995-08-16) 
colonne 4, ligne 22 - ligne 36 
colonne 4, ligne 42 - ligne 51 
colonne 5, ligne 2 - ligne 44 
revendications 1-7 

US 5 824 066 A (GROSS JEFFREY M) 
20 octobre 1998 (1998-10-20) 

figures 1-3 
colonne 2, ligne 16 -colonne 3 ? ligne 45 

US 5 716 397 A (MYERS DAVID J) 
10 fevrier 1998 (1998-02-10) 
figure 4 
colonne 2, ligne 45 - ligne 63 
colonne 3, ligne 10 - ligne 56 

-/— 



(T| voiMa 



suite du cadre C pour la fin de la liste des documents 



Les documents de families de brevets sont indiques en annexe 



° Categories speciales de documents cites: 

"A" document definissant I'etat general de la technique, non 

considere comme particulierement pertinent 
■E" document anterieur, mais publie a la date de depot international 

ou apres cette date 
■|_" document pouvant jeter un doute sur une revendication de 

priorite ou cite pour determiner la date de publication dune 

autre citation ou pour une raison speciale (telle qu'indiquee) 
"O" document se referant a une divulgation orale, a un usage, a 

une exposition ou tous autres moyens 
'P* document publie avant la date de depot international, mais 

posterieurement a la date de priorite revendiquee 



document ulterieur publie apres ia date de dep&t international ou la 
date de priorite et n'ap parte nen ant pas a I'etat de la 
technique pertinent, mais cite pour comprendre le principe 
ou la theorie conslituani la base de I'invention 

document particulierement pertinent; I'inven tion revendiquee ne peut 
etre consideree comme nouvelle ou comme impliquant une activite 
inventive par rapport au document considere isolement 

document particulierement pertinent; I'inven tion revendiquee 
ne peut etre consideree comme impliquant une activite inventive 
lorsque le document est associe a un ou plusieurs autres 
documents de meme nature, cette combinaison etant evidente 
pour une personne du metier 

document qui fail partie de ia meme famille de brevets 



Date a laquelie la recherche internationale a ete effective me nt achevee 



1 decembre 2000 



Date d'expedition du present rapport de recherche internationale 



12/12/2000 



Nom et adresse postale de I'administration chargee de la recherche internationale 
Office Europeen des Brevets. P.B. 5818 Patentlaan 2 
NL - 2280 HV Rijswijk 
Tel. (+31-70) 340-2040, Tx. 31 651 epo nl, 
Fax: (+31-70) 340-3016 



Fonctionnaire autorise 



Mary, C 



Formulaire PCT/ISA/210 (deuxieme feuille) (juillet 1992) 



page 1 de 2 



RAPPORT DE RECHERCHE INTERNATIONALE 


Dema Internationale No 

PCT/FR 00/02814 i 


C.(suite) DOCUMENTS CONSIDERES COM ME PERTINENTS 


Categorie 0 


Identification des documents cites, avecle cas echeant, lindicationdes passages pertinents 


no. des revendications visees 


A 


WO 93 15690 A (MEDTRONIC INC) 
19 aout 1993 (1993-08-19) 
figures 1,2 
page 19, ligne 1 - ligne 12 
page 19, ligne 27 -page 20, ligne 20 
page 20, ligne 28 -page 21, ligne 19 




l 


A 


WO 98 57599 A (CAMILLI SANTE) 
23 decembre 1998 (1998-12-23) 

figures 8,9 
page 4, ligne 23 - ligne 30 
page 5, ligne 25 -page 6, ligne 2 
page 10, ligne 3 - ligne 8 
page 10, ligne 26 -page 11, ligne 26 

revendi cations 1,24-29 




l 



Formulaire PCT/1SA/210 (suite de la deuxieme feuille) (juillet 1992) 



page 2 de 2 



RAPPORT DE RECHERCHE INTERNATIONALE 

Renseignements relatlfs au. .nembresde families de brevets 



Dema Internationale No 

PCT/FR 00/02814 



LJUUUHItrlH Dlovel Ullc 




n^to hp 


Membre(s) de la 




Datp Hp 


au rapport de recherche 




publication 


famille de brevet(s) 




publication 




A 


16-08-1995 


1 IC 

Uo 


OOU/HOO 


A 


04-03-1997 


US 5824066 


A 


20-10-1998 


AU 


720907 


B 


15-06-2000 








AU 


1122397 


A 


19-06-1997 








EP 


0871417 


A 


21-10-1998 








WO 


9719655 


A 


05-06-1997 


US 5716397 


A 


10-02-1998 


DE 


69702774 


D 


14-09-2000 








EP 


0954257 


A 


10-11-1999 








WO 


9824386 


A 


11-06-1998 



WO 


9315690 


A 


19-08-1993 


US 


5201880 


A 


13-04-1993 










US 


5306296 


A 


26-04-1994 










AU 


670934 


B 


08-08-1996 










AU 


3597193 


A 


03-09-1993 










CA 


2127701 


A 


19-08-1993 










CA 


2257665 


A 


19-08-1993 










CA 


2257666 


A 


19-08-1993 










EP 


0624080 


A 


17-11-1994 










US 


5674279 


A 


07-10-1997 


WO 


9857599 


A 


23-12-1998 


AU 


8337898 


A 


04-01-1999 



Formulaire PCT/ISA/210 (annexe families de brevets) (juillet 1992) 



